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Kerangka Konsep Dan Hipotesis 
 
3.1 Kerangka Konsep 
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c. Pendidikan  
d. Pelatihan kegawatan 
 
Gambar 3.1 Kerangka Konsep Analisa Faktor Yang Mempengaruhi 
Penerapan Australasian Triage Scale (ATS) di IGD RSUD 




b. Perencanaan dan evaluasi keperawatan 
c. Perawatan kritis 
d. Pendidikan kesehatan dan kolaborasi 
e. Hubungan interpersonal atau komunikasi 
f. Pengembangan profesional 
Penerapan ATS  
1. ATS 1 
Resuscitation 
(immediate/0 min) 
2. ATS 2  
Emergency (≤ 10 
min) 
3. ATS 3  
Urgent (≤ 30 min) 
4. ATS 4 
Semi urgent(≤ 60 
min) 





a. Pengalaman klien 
b. Lama waiting time  




a. Triaging Tool 
 
 
c. Dukungan staf  
d. Lingkungan kerja 
Faktor kertenagaan 
a. Jumlah ketenagaan perawat 





Faktor model asuhan keperawatan 
a. Fast Track 
b. Emergency short stay units 
c. Pediatrics units 
d. Psychiatric emergency care unit 
e. Medical surgical assessment units 
f. Aged coordination and evaluation team 
g. GP units 
h. Early pregnancy units 
 
Proses Triase 
1. Pengkajian triase secara subyektif 
2. Pengkajian triase secara obyektif 
3. Pemilahan berdasarkan kegawatan 
4. Melakukan dokumentasi 
5. Waktu  
Proses triase terdiri dari lima (lima) aspek antar lain pengkajian triase 
secara subyektif, pengkajian triase secara obyektif, pemilahan berdasarkan 
kegawatan, melakukan dokumentasi dan waktu. Penerapan sistim 
Australasian Triage Scale dipengaruhi oleh lima faktor yaitu faktor kinerja, 
faktor klien, faktor perlengkapan triase, faktor ketenagaan dan faktor model 
keperawatan 
 Faktor pertama adalah kinerja yang terdiri dari kepemimpinan, 
perencanaan, dan evaluasi keperawatan, perawatan kritis, pendidikan 
kesehatan dan kolaborasi, hubungan interpersonal atau komunikasi serta 
pengembangan profesional. Pada faktor pertama yang diteliti adalah 
kepemimpinan. 
Faktor kedua adalah klien yang terdiri dari pengalaman klien , lama 
waiting time dan keamanan klien. Pada faktor kedua yang diteliti adalah lama 
waiting time saat dilakukan tindakan.  
Faktor ketiga adalah ketenagaan yang terdiri dari jumlah ketenagaan 
perawat, jumlah perawat dalam satu penjadwalan, pendidikan terakhir, 
keterampilan klinis lanjutan pelatihan kegawatan. Pada faktor ketiga yang 
diteliti adalah pendidikan terakhir dan keterampilan klinis lanjutan pelatihan 
kegawatan.  
Faktor keempat adalah perlengkapan yang terdiri dari triaging tools, 
pengumpulan data (dokumentasi triase), dukungan staf, lingkungan. Pada 
faktor keempat yang diteliti adalah pengumpulan data (dokumentasi triage).  
Faktor yang kelima adalah model asuhan keperawatan yang terdiri 
dari Fast Track, Emergency Short Stay Units, Pediatrics Units, Psychiatric 
Emergency Care Unit, Medical Surgical Assessment Units, Aged 
Coordination And Evaluation Team, Gp Units, Early Pregnancy Units tetapi 
pada penelitian ini faktor ke lima tidak diteliti. 
3.2 Hipotesis penelitian 
 
a. Ada pengaruh faktor kepemimpinan terhadap penerapan ATS di IGD 
RSUD Ngudi Waluyo Wlingi Kabupaten Blitar 
b. Ada pengaruh faktor waiting time terhadap penerapan ATS di IGD RSUD 
Ngudi Waluyo Wlingi Kabupaten Blitar 
c. Ada pengaruh faktor dokumentasi triase terhadap penerapan ATS di IGD 
RSUD Ngudi Waluyo Wlingi Kabupaten Blitar  
d. Ada pengaruh faktor pendidikan dan pelatihan terhadap penerapan ATS 
di IGD RSUD Ngudi Waluyo Wlingi Kabupaten Blitar. 
e. Ada faktor yang paling berpengaruh terhadap penerapan ATS di IGD 
RSUD Ngudi Waluyo Wlingi Kabupaten Blitar 
